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 We  report  report  a  case  of  chromophobe  cell  renal  carcinoma. A 45-year-old woman with a chief 
complaint of macrohematuria and left backache was introduced to our hospital in October 1998. 
Abdominal computed tomographic scan (CT) revealed a solitary, solid mass  (16  X  14  X  12  cm) at the 
upper pole of the left kidney. Angiography showed a hypervascular character but irregular 
neovasculizations were found. We performed a radical nephrectomy with a preoperative diagnosis of 
malignant renal tumor. The cut surface appearance of the tumor was homogeneous, grey-beige and 
solid. Light microscopic findings revealed voluminous cells with light, but not clear cytoplasm 
displaying a fine reticular pattern. Histochemical staining with Hale's colloidal iron stain 
demonstrated a distinctly positive cytoplasmic reaction. Since the ultrastructural study revealed 
numerous intracytoplasmic microvesicles, we finally reached the diagnosis of chromophobe cell renal 
carcinoma. We report our case here with reference to the relevant literature. 
                                             (Acta Urol. Jpn. 46: 549-552,2000) 
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緒 言
1974年にBannaschらDはN-nitrosomorphineを
用いたラ ッ ト発癌実験 によ り従来の腎腫瘍 とは異 なる
組 織 学 的 特 徴 を有 す る腎 腫瘍 を発 見 し,chromo-
phobeadenomaと報 告 した,1985年に はThoens
ら2)によりヒ ト腎腫瘍 において も上記 の特徴 を有す る
腫瘍の存在が報告 され,現 在では腎癌全体の約5%を
占める と考 えられているが,本 邦 では8例 が報告 され
ているのみである.今 回 われわれは強血尿 を主訴 に発




既往 歴:1980年帝王 切開術.1988年子宮 筋腫 摘 出
術.
家族歴:特 記すべ きものな し
現病歴:1998年10月2日,突然,無 症候性 肉眼的血
尿が出現 したが,次 第 に左 背部痛 も出現 し増強 したた
め当院救急外来 を受診 した.血 尿 は高度で,来 院時 に
施行 した腹部 超音 波検査 にて左 腎 に径が約12cmの
巨大腫瘍性病変 を認め精査加療 目的 に当科 入院 となっ
た.
入 院時 身体所 見:身 長158cm,体 重63.6kg,血
圧140/80mmHg,脈拍72回/分,眼 瞼結膜 は貧血 所
見を認め た。左背部 に自発痛 お よび叩打痛があ り,左
悸肋部 に表面平滑,小 児頭大可動性腫瘍 を触知 した.
圧痛 は認めなか った.




557μg/mL尿所 見:尿 沈 査RBC多tW/hpf,WBC
lO～19/hpf,尿細胞診classI.
入 院後経過:腹 部CTに て左 腎 の巨大 な腫瘍 によ
る強血尿 お よび貧血 と判断 し,安 静お よび約800ml
の輸血 に よる保存的加療 を施行 した.
画像診 断:DIP;DIP20分像(Fig,1)で左 腎陰影





以上の所見 より,左 腎上極 より発生 した悪性 腫瘍 と
診断 し1998年10月26日,第8肋骨切除 にて経腹 的根 治
的左腎摘出術 を施行 した.
手術所 見:経 腹的に腹膜後腔 に到達 した.腫 瘍 は周
囲組織 との癒着 な く容易 に剥離可能で,腎 周 囲脂肪組
織 を含めenblocに摘出 した.
摘 出標 本所見:径16×14×12cmの 腫瘍`を左 腎上
極 に認めた.割 面は茶褐色で,内 部 は広範 にわた り壊
死像 を呈 していた(Fig.4a),
病理組織 学的所見:エ オジ ン好性 な核 異形 の軽 度
(grade1)な細胞が管状,筋 状 に増生 し,細 胞 質は微
細網状 な所見 を認 めた.特 殊染色 にて コロイ ド鉄染色
陽性(Fig.4b),鍍銀染色陽性,ア ルシア ンブルーに
陽性,PAS陽 性,Vimentin陰性.電 子顕微鏡所見 で





















圧排 する大 きな腫瘤 を認めた.右 腎お よび右尿管の描
出は良好であ った.
腹部CT:造 影CT(Fig.2)では不均一 な軽度増強
効果 を認 め る径16×14×12cmの充実性腫 瘍 を左腎
上極 に認め,内 部 に腫瘍の壊死 を示唆する辺縁不整な
lowdensityareaを多数認 めたが,明 らかな脂肪 成分
や,腎 皮膜外へ の出血 は認めなか った.
MRI:造 影MRI冠 状 断 像(TR500/TEI5)(Fig.
3)では,腫 瘍内部 は不均 一な造影効果 を認 め,周 囲
臓器への浸潤 は認 めなか った.腫 瘍実質 は で1お よび
T2強 調画像 いず れ も腎実質 と等信号 強度で,Tl強
調画像で は内部 に出血 による不均一な高信号領域 を認
めた.
血管造 影:血 管造影 で はhypervascularな性状 を


























































術後経過:術 後7カ 月経過 したが,腫瘍の再発およ
び転移を認めない.
考 察
色素嫌性 腎癌 は1974年にBannaschら1>によ りN-
nitrosomorpholineを用 いたラ ッ トにお ける実験 的な
腎腫瘍発生 モデルで,通 常 の腎細胞癌 とは異な る組織
像 を呈 す る腫 瘍 と して報告 され,1985年,Thoenes
ら2)により12例の臨床症例の病理組織学的報告が な さ
れた.そ の後欧米で の発生頻度 は腎腫瘍 全体 の3.9--
4,6%と報告 されている3)本 邦で は大西4>(1996年)
が38年間 に経験 した腎細胞癌751例につ いて病理学 的
に再検討 した結果 で は,36例(4。8%)の欧米 とほぼ
同率発 生頻度 を報告 している.し か し,本 邦 における
臨床報 告例,現 在 まで9例5'10)の報告例がある にす ぎ
ない.
1)色素嫌性腎癌の臨床 的特徴
羅患年齢 分布 は腎細胞癌 と大 きな差が み られ ない
が,性 差 に関 してはThoenesら11)は男女比1.8:1,
Crottyら3)は男女比1.1=1で腎細胞癌 に比 し女性 の
比率が高 い.発 見契機 は近年 の腎細胞癌 と同様 に腹部
超 音波検査 な どに よる偶発癌症例 が多 く,Crottyら
の報告で は50例中26例(52%)が偶発癌であ った,大
西 ら4)の報告 では36例中偶発癌 はわずか4例(17.6%)
であ り,血 尿 を契機 に発見 された腫瘍が52.9%を占め
てい る.こ の差 はCrottyらs)の報告 に比 し,大 西 ら
の報告で は古 い年代の症例が多 く含 まれていることに
起 因す ると思われる.今 回われわれの経験 した症例 は
血尿が発見の契機 となったが,本 例 を含む本邦10例の
発見契機 は,偶 発腫瘍が30.0%と少な く,海 外の報告
例 に比 し,何 らか の自覚 症状 を呈 した症例が 多か っ
た.
2)色 素嫌性 腎癌の画像特性
色素嫌性 腎癌の画像特性 についての報告 は少な く,
典型的な画像 的特性 は明 らかになっていない.Crotty
ら3)は超音波検査 にて約10%に嚢胞性 病変,お よび壊
死組織 を認 め,ま た約25%の症例 で腫瘍辺縁に小石灰
化像 を認め,血 管造影所見で は5例 中4例(80%)が
vascularpatternを呈 した と報告 して いる.大 西 ら4)
の検 討で は,hypovascularな所 見 を呈す る腫瘍が全
体 の44,6%を占めてお り,血 管造影 の所見では特徴的
な所見 は認 め られていない.
3)色 素嫌性腎癌の病理組織学的特徴
腫 瘍 割面 は 肉眼 的 にgrey-beige色と表 現 され,
tan-brownと表現 され るoncocytomaとの鑑別 が重
要で ある.い ずれの腫瘍 も辺縁の整な被膜 に包 まれた
均一 な割面を呈 し,ま た平均腫瘍径 も大差 ないため鑑
別は難 しい.Oncocytomaは腫瘍 中心 部 に癩 痕組 織,
および出血を認め ることが多 いとされるが,腫 瘍径 の
小 さなものでは上記所見は呈 さない ことが多 く参考所
見 に と どまる.色 素 嫌性 腎 癌 は組 織学 的 にtypical
variantとeosinophilicvariantに分類 され2),いずれ
も腫瘍の基本的構築 は同 じであるが,細 胞 質のエ オジ
ン好性 によ り大別 され る.細 胞質 は淡明ではあるが好
酸性 な微細網状 の所 見 を呈す る.Eosinophilicvari-
antではperinuclearhaloを認め る.核 異形度 は中等
度(grade2)を示す ことが 多 く,Crottyら3)は50例
全例 がgrade2の核異形度 であった と報告 している.
typicalvariantは淡明細胞型腎細胞 癌 と,eosinophi-
licvariantは穎粒細胞型腎細胞癌お よびoncocytoma
との鑑別が重要で,鑑 別 には特殊染色,お よび電子顕
微鏡 での観察が有用である とされる.腎 細胞癌 との鑑
別にはコロイ ド鉄染色,鍍 銀染色が有用であ り,色 素
嫌性 腎癌 は細胞質が コロイ ド鉄染色で強陽性 に,ま た
鍍銀染色 では弱陽性に染色 され る.近 年,免 疫組織染
色 を用 いた鑑 別 法 の有 用性 が報 告 されて お り12),
cytokeratinNo.7,8,18,19に陽性,ま た腎細胞癌
で は陽性で あるvimentinに陰性で あるこ とが 明 らか
になっている.ま たoncocytomaとの鑑別 にEMA,
cytokeratinの染色が有用 との報 告 もみ られる13)電
子 顕微 鏡所 見 で は細 胞 質 に多 数存 在す る150～300
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mmのmicrovesicles(小嚢 胞)が 特徴 的 で2),一部
のmicrovcsiclesにはvesicularinvaginationもしく
はstuddedvesicleと呼 ばれる嚢 胞内小嚢胞の存在 を
認 める。コロイ ド鉄 に染色 され るタンパ クの実体 は不
詳で,継 体培養 した色素嫌性 腎癌の細胞株 にてmicro
vesiclesの残 存は認 める もコロイ ド鉄染色 は陰性化す
ることよ りmicrovesiclesが反応要 因ではないようで
ある且2)本邦報告例9例 中,microvesiclesの存在 を
病理組織学 的に検討 してある症例 はわずか3例6'7)で
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